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RESUMEN  

Objetivo: Determinar la relación entre el trastorno de ansiedad y procrastinación académica 

en estudiantes universitarios de una institución privada. Metodos: El presente estudio fue 

desarrollado con un enfoque cuantitativo, de diseño no experimental de corte transversal y 

nivel correlacional. Resultados: Se halló correlación significativa entre fobia social y 

agoraphobia (r=0.85), fobia social y ansiedad psíquica (r=0.68), así como entre agorafobia y 

ansiedad psíquica (r=0.72). Correlación altamente significativa entre autorregulación 

académica y postergación académica (r=0.97), asi como entre postergación académica y 

algunas manifestaciones de ansiedad (r= 0.13), fobia social, agorafobia (r=0.06) y ansiedad 

psíquica (r=0.008). Discusión: existe relación entre el trastorno de ansiedad y 

procrastinación académica con un coeficiente de correlación moderada y positiva a través de 

la prueba estadística R. Pearson, existe un nivel moderado de fobia social, agoraphobia, 

ansiedad psíquica  y síntomas físicos relacionados con la ansiedad en los estudiantes 

universitarios de una institución privada de Lima Este, lo mismo ocurre con la 

procrastinación académica y la autorregulación académica que también presentaron niveles 

moderados, mientras que la postergación académica presentó niveles bajos. Se concluye 

mientras mayor sea el trastorno de asiedad presente en los estudiantes, mayor sera la 

procrastinación académica. 

Palabras clave: Estudiantes Universitarios, ansiedad, procrastinación 
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Objective: To determine the relationship between anxiety disorder and academic 

procrastination in university students of a private institution. Methodology: The present study 

was developed with a quantitative approach, non-experimental cross-sectional design and 

correlational level. Results: A significant correlation was found between social phobia and 

agoraphobia (r=0.85), social phobia and psychic anxiety (r=0.68), as well as between 

agoraphobia and psychic anxiety (r=0.72). Highly significant correlation between academic 

self-regulation and academic procrastination (r=0.97), as well as between academic 

procrastination and some manifestations of anxiety (r= 0.13), social phobia, agoraphobia 

(r=0.06) and psychic anxiety (r=0.008). Discussion: There is a relationship between anxiety 

disorder and academic procrastination with a moderate and positive correlation coefficient 

through the R. Pearson statistical test, there is a moderate level of social phobia, agoraphobia, 

psychic anxiety and physical symptoms related to anxiety in university students of a private 

institution in East Lima, the same occurs with academic procrastination and academic self-

regulation that also presented moderate levels, while academic procrastination presented low 

levels. In Conclusión the greater the anxiety disorder present in the students, the greater the 

academic procrastination. 

Keywords: University students, anxiety, procrastination 
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INTRODUCCIÓN 

La educación universitaria prepara a los estudiantes para roles profesionales especializados, 

sin embargo, estudios epidemiológicos indican que esta población está pasando por una etapa 

difícil, sobre todo en la salud mental provocando trastornos de comportamiento como 

ansiedad, estrés y depresión (1). 

La ansiedad durante la vida universitaria es una respuesta emocional negativa que 

experimentan los estudiantes, causando preocupación excesiva, nerviosismo, miedo al 

fracaso o presión por el rendimiento académico, lo que conlleva a problemas de salud física 

como aceleración del ritmo cardiaco, sudoración excesiva, respiración acelerada, sensación 

de cansancio, dificultad para conciliar el sueño y problemas gastrointestinales (2). Se calcula 

que el 4,6% de los estudiantes universitarios a nivel mundial, padece de trastorno de ansiedad 

(3) y en Perú afecta al 44.64% de los estudiantes universitarios (4). 

Una de las principales causas de la ansiedad en la etapa universitaria es la procrastinación, 

definida como el acto de retrasar tareas innecesariamente hasta el punto de causar un 

sentimiento de incomodidad subjetivo que involucra actitudes cognitivas, emocionales y 

comportamentales (5). Se calcula que aproximadamente 80 a 90%   de estudiantes a nivel 

mundial procrastinan (6), en el caso de estudiantes peruanos esta cifra es de 85% a 90% (7).  

La procrastinación tiene una serie consecuencias negativas, entre las más frecuentes tenemos 

el estrés, la ansiedad, reducción de la productividad, calidad del trabajo, alto impacto 

negativo en la salud, el deterioro en las relaciones interpersonales y la pérdida de 

oportunidades (8). 
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Son pocos los estudios que abordan el tema de la ansiedad y procrastinación en estudiantes 

universitarios tales como lo menciona (9) en su artículo que se realizó para determinar la 

relación entre la procrastinación académica y la ansiedad en estudiantes de una universidad 

del departamento de Apurímac, Perú, donde la mayoría de los estudiantes exhibieron altos 

niveles de procrastinación académica y ansiedad. El análisis inferencial mostró una relación 

estadísticamente significativa. 

Se hizo una valoración subjetiva en una universidad privada de Lima este, donde se pudo 

observar el problema que se desarrolla a partir de la ansiedad del estudiante que lo lleva a 

procrastinar, volviéndose un círculo vicioso, afectando su estado físico, mental y social.  

Es importante realizar este estudio, ya que no existe mucha información, ni estudios y la 

mayoría de universitarios peruanos padecen de este problema, al realizar esta investigación 

estamos buscando comprender mejor este fenómeno y apoyando en la salud mental, bienestar 

de los jóvenes universitarios, en su productividad, calidad de vida y si es posible buscar la 

forma de intervenir. 

Por lo tanto, ante la pregunta ¿Existe relación entre el trastorno de ansiedad y procrastinación 

académica en estudiantes universitarios de una institución privada? Se planteo un estudio con 

el objetivo de determinar la relación entre el trastorno de ansiedad y procrastinación 

académica en estudiantes universitarios de una institución privada. 

MÉTODOS 

El presente estudio fue desarrollado con un enfoque cuantitativo, de diseño no experimental 

de corte transversal y nivel correlacional (10). 
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Se conto con una población de 1357 estudiantes de la Universidad Peruana Unión, ubicada 

en la ciudad de Ñaña distrito de Lurigancho- Chosica- Lima, Departamento de Lima- Perú 

Se utilizó la fórmula de cálculo de proporciones con población finita o de tamaño conocido, 

donde se tomó  la población total 13567 estudiantes, se multiplicó por el nivel de confianza 

al cuadrado que es 2.33 equivalente al 98% por la probabilidad de que ocurra algún margen 

de error que equivale a 0.6 por la no probabilidad de que ocurra un erros equivalente a 0.4, 

dividido por el tamaño total de la población menos 1 por el error de estimación máximo al 

cuadrado más el nivel de confianza en porcentaje que es 98% por la probabilidad de que 

ocurra algún margen de error que equivale a 0.6 por la no probabilidad de que ocurra un erros 

equivalente a 0.4, dando como resultado de muestra 511. 

El muestreo fue probabilístico con cálculo de muestreo para población finita, debido a que, 

se seleccionaron escuelas profesionales que tenían mayor carga académica y que deseaban 

desarrollar la encuesta (11). 

Se incluyeron a todos los estudiantes matriculados en el periodo 2024-I, mayores de edad, 

cabe mencionar que ninguno de ellos utilizaba ansiolítico 

Para evaluar la variable de ansiedad se utilizó la escala de ansiedad de Lima (12), modificada 

por (13) consta de 20 ítems, que nos permite clasificar la severidad del trastorno del paciente 

en 6 grados, con valoración tipo likert, se hizo una reducción de 130 ítems a 20 ítems y con 

la reducción del instrumento según los análisis psicométricos fueron identificados 4 factores 

que explican el 90,38% de la varianza total en 20 ítems, la carga factorial del instrumento 

varía entre 0,56 hasta 0.91, teniendo así la validez y buena calidad psicométrica. 
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Se utilizó el instrumento de Escala de procrastinación académica para evaluar la variable de 

procrastinación, la escala fue creada por (14) modificada y validada por (15) La confiabilidad 

de los factores fue estimada mediante el coeficiente omega, obteniendo un indicador de 0.829 

para el factor Autorregulación académica y de 0.794 para el factor Postergación de 

actividades, cuenta con 12 ítems  con cinco opciones de respuesta (Nunca, Pocas veces, A 

veces, Casi siempre y Siempre), asignándole a cada pregunta la puntuación de 1 (Nunca) a 5 

(Siempre).  

Los instrumentos fueron enviados a los estudiantes que participaron de la encuesta, a través 

de la aplicación de WhatsApp y código QR para ingresar al enlace que recolectó la 

información mediante Google forms. 

Para evaluar las variables se utilizó el software SPSS versión 28, a través de los estadísticos 

descriptivos, además de la prueba de normalidad y prueba de correlación con Pearson. 

Cabe mencionar que previamente, el estudio fue aprobado por el comité de Ética de la 

Facultad de Ciencias de la Salud de dicha universidad con el registro 186-CE-FCS - UPeU-

2023, así mismo, se contó con el permiso de las diferentes facultades para realizar el estudio, 

teniendo en cuenta que dicho estudio era de manera voluntaria e indicando que no se tomaría 

información personal de los estudiantes, garantizando la confidencialidad. 

Cabe resaltar que para la participación en dicha investigación fue respetado los derechos de 

los participantes según la declaración de Helsinki y el código de Nuremberg. Los 

participantes firmaron un consentimiento informado para su participación, siendo voluntario 

y anónimo (32). 
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RESULTADOS 

Como se Indica en la Tabla 1 presenta una visión detallada de los datos sociodemográficos 

de los participantes en el estudio. En primer lugar, se destaca la distribución de los 

participantes según su edad, revelando que una parte significativa se encuentra en el rango 

de 17 a 20 años, representando el 48.24% del total. Asimismo, se observa una proporción 

considerable de participantes entre 21 y 25 años, con un 37.89%, mientras que aquellos de 

26 años o más representan un grupo más pequeño, con un 13.87%. En cuanto al sexo de los 

participantes, se evidencia una mayor representación del sexo femenino, con un 59.77%, en 

comparación con el sexo masculino, que representa el 40.23% restante. En relación con el 

año de estudio, la mayoría de los participantes se encuentran en su primer año, lo que 

constituye el 40.63% del total. Los años siguientes tienen una distribución más uniforme, 

oscilando entre el 15.04% y el 20.51%, lo que sugiere una representación equitativa en los 

diferentes niveles académicos. Por otro lado, la tabla ofrece información sobre la distribución 

de los participantes según su facultad y escuela profesional. Se observa una diversidad de 

campos de estudio representados, con la Facultad de Ciencias de la Salud como la más 

predominante, seguida de cerca por las Facultades de Ciencias Empresariales, Ciencias 

Humanas y Educación, Ingeniería y Arquitectura, y Teología. 

Como se indica en la Tabla 2 presenta un análisis descriptivo de varias variables de estudio, 

proporcionando medidas estadísticas importantes como la media, la desviación estándar, la 

asimetría y la curtosis. Estos datos ofrecen una visión detallada de la distribución y la 

variabilidad de cada variable en el conjunto de datos. 
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En primer lugar, se observa que la fobia social tiene una puntuación media de 15.36, lo que 

sugiere un nivel moderado de fobia social en promedio entre los estudiantes universitarios de 

una institución privadada. La asimetría y la curtosis indican una distribución ligeramente 

inclinada hacia la izquierda (-0.29 y -0.8, respectivamente), lo que significa que los datos 

están sesgados hacia valores inferiores a la media y tienen una distribución relativamente 

aplanada. La agorafobia muestra una puntuación media de 9.38, lo que también sugiere un 

nivel moderado de agorafobia entre los estudiantes universitarios. La distribución de esta 

variable parece estar ligeramente inclinada hacia la izquierda y achatada, según los valores 

de asimetría (-0.33) y curtosis (-1). La ansiedad psíquica, con una puntuación media de 16.1, 

indica niveles moderados de ansiedad psíquica en promedio. La asimetría muestra una leve 

inclinación hacia la derecha (0.78) en la distribución de los datos, mientras que la curtosis 

sugiere una distribución relativamente más plana (-0.24). Los síntomas físicos muestran una 

puntuación media de 9.99, lo que sugiere un nivel moderado de síntomas físicos relacionados 

con la ansiedad. La asimetría y la curtosis indican una distribución sesgada hacia la derecha 

(1.16) y puntiaguda (0.45). 

La procrastinación académica, la autorregulación académica y la postergación académica 

muestran puntuaciones medias de 40.71, 30.49 y 10.22, respectivamente. Estos valores 

sugieren niveles moderados y bajos de estos comportamientos, respectivamente. Los valores 

de asimetría y curtosis proporcionan información sobre la forma de la distribución de los 

datos para cada una de estas variables. 

Como se indica en la tabla 3 se enfoca en analizar la correlación entre diversas variables 

pertinentes en el ámbito de la ansiedad y el rendimiento académico, con especial atención en 
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la fobia social, la agorafobia, la ansiedad psíquica, la procrastinación académica, la 

autorregulación académica y la postergación académica. 

Los resultados revelan una correlación significativa entre la fobia social y la agorafobia (r = 

0.85), así como entre la fobia social y la ansiedad psíquica (r = 0.68). Estas asociaciones 

indican una estrecha relación entre los trastornos de ansiedad examinados, lo cual resalta la 

importancia de abordarlos de manera integral en el contexto clínico y académico. Asimismo, 

se encontró una correlación significativa entre la agorafobia y la ansiedad psíquica (r = 0.72), 

fortaleciendo la evidencia de una interconexión entre estos fenómenos de ansiedad. 

Por otro lado, los análisis revelaron que la procrastinación académica no presenta 

correlaciones significativas con las otras variables estudiadas, sugiriendo que este 

comportamiento podría tener determinantes distintos a los trastornos de ansiedad analizados 

en este estudio. 

En cuanto a la autorregulación académica y la postergación académica, se observó una 

correlación altamente significativa entre ambas (r = 0.97), indicando una relación estrecha 

entre la capacidad de autorregulación y la tendencia a la postergación en el ámbito 

académico. 

Además, se identificó una correlación significativa entre la postergación académica y algunas 

manifestaciones de ansiedad, como la fobia social (r = 0.13), la agorafobia (r = 0.06) y la 

ansiedad psíquica (r = 0.08), lo que sugiere que estos trastornos pueden estar relacionados en 

la tendencia a postergar tareas académicas. 

Discusión 
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El estudio demuestra niveles moderados de fobia social y agorafobia en los estudiantes 

universitarios. Estos hallazgos coinciden con lo encontrado en un estudio con jóvenes de 

Alemania, donde el 70% presentan niveles moderados de agoraphobia (16); del mismo modo, 

un estudio realizado con jóvenes en Canadá donde el 89% indicarón que presentaban un nivel 

moderado de fobia social (17). Según (18) el trastorno de ansiedad social se caracteriza por 

miedo y ansiedad intensa ante situaciones sociales en las que otros pueden juzgar 

negativamente;  además,  se describe a como el temor a lugares abiertos y generalmente 

llenos de gente, con determinadas condiciones físicas y/o mentales que pueden desencadenar 

ataques de pánico y provocar taquicardia, sudoración, dificultad para respirar, náuseas, dolor 

abdominal, mareos, escalofríos, parestesia, etc (19). Entonces podemos decir que tanto la 

agorafobia como la fobia social afectan directamente a los estudiantes universitarios, esto 

podría dificultar su vida académica teniendo como conscuencia un bajo nivel de rendimiento. 

Es necesario profundizar los efectos físicos y emocionales que ellos presentan. 

Otro hallazgo del presente estudio ha sido que los estudiantes universitarios presentan niveles 

moderados de ansiedad psíquica y síntomas físicos relacionados con la ansiedad. De igual 

forma, otro estudio realizado en estudiantes universitarios en Perú, menciona que el 48,2% 

presentaban un nivel moderado de ansiedad y como desencadenante tenían síntomas físicos 

que interferian con su estilo de vida y nivel académico(20). Además (21) menciona en su 

estudio realizado en Palestina que el 35,4% de estudiantes universitarios presentaron niveles 

moderados de ansiedad evidenciado en síntomas fisicos. La ansiedad psiquica se refiere a 

una forma de ansiedad que está centrada en la mente, pensamientos y preocupaciones, 

afectando el aspecto cognitivo y el estado mental general de aprehensión (22), de igual forma 
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temenos que las manifestaciones físicas hacen referencia al conjunto de síntomas como las 

palpitaciones, sudoración excesiva, respiración rápida y problemas gastrointestinales (23), 

por lo que cabe señalar que las manifestaciones físicas tienen una realción estrecha con la 

ansiedad psiquica y esto interfiere de manera negativa en estudiantes universitarios. En 

consecuencia, las manifestaciones relacionadas a la ansiedad, fobia social y agarofobia, 

deben ser detectados y atendidos desde el ámbito Universitario considerandoq ue la 

Universidad debe velar por el bienestar integral de su población estudiantil. 

Respecto a la procrastinación académica, este studio ha demostrado niveles moderados; a 

nivel de sus dimensiones, la autorregulación académica también presenta niveles moderados, 

coincidiendo con un estudio realizado en Ecuador, en el cual se menciona que el mayor 

porcentaje de estudiantes universitarios reflejaron que existía un nivel moderado de 

autorregulación académica (24). Por otro lado, en este estudio, la postergación académica 

presenta niveles bajos, resultados similares a un estudio realizado en Lima, Perú, donde se 

describe que la mayoria de los universitarios encuestados presentan niveles bajos de 

postergación académica (25). La autorregulación académica, se describe como la capacidad 

de los estudiantes para gestionar y dirigir sus procesos de aprendizaje de forma consciente y 

eficaz.(26); mientras que la postergación académica, que se refiere al hábito de retrasar o 

posponer tareas académicas importantes, este comportamiento puede afectar negativamente 

el rendimiento académico y generar estrés. (27) Por lo que se puede decir que la 

autorregulación y la postergación académica son elementos imprtantes que deben ser 

modulados en los estudiantes universitarios como herramientas para mantener una buena 

vida emocional y académica. 
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Respecto a los análisis de correlación, se encontró correlación significativa entre fobia social 

y agoraphobia; fobia social y ansiedad psíquica; asi como entre agorafobia y ansiedad 

psíquica. Lo que concuerda con un estudio realizado en Polonia donde se encontró una 

correlación significativa entre la fobia social y agorafobia por dimensiones (28). Por otro 

lado, encontramos que en un estudio realizado en Etiopia, donde 26% dieron positivo en la 

prueba de trastorno de ansiedad social y aproximadamente el 69,4% y  17,4% de los 

estudiantes tenían síntomas leves y moderados de trastorno de ansiedad social (29). En 

consecuencia, se puede determinar que aunque se traten de transtornos diferentes; los 

estudiantes comparten características de ansiedad psíquica, agarofobia y fobia social; hecho 

que debe significar un llamado de alerta para atender los problemas de salud mental, el 

bienestar emocional y espiritual de los estudiantes como medida de urgencia, buscando 

garantizar el rol social de la universidad y la responsabilidad con la formación integral de los 

estudiantes. 

Por último, se ha establecido que la procrastinación académica no está relacionada con las 

otras variables estudiadas; sin embargo se encontró correlación altamente significativa a 

nivel de las dimensiones autorregulación académica y la postergación académica, así como 

entre postergación académica y algunas manifestaciones de ansiedad, como la fobia social, 

la agorafobia y la ansiedad psíquica. Al respecto, un estudio realizado en Arabia Saudita, 

encontró correlación altamente significativa de procrastinación académica en universitarios 

que evidenciaban manifestaciones de ansiedad (30). Otro estudio realizado en Barcelona 

sobre procrastinación académica y necesidades psicológicas básicas, encontró una relación 

altamente significativa a nivel de dimensiones de procrastinación (31). Por lo tanto, podemos 
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señalar que la procrastinación académica es una variable que merece seguir analizándose de 

acuerdo a las características de los universitarios y a su situación de salud mental. 

Se concluye que existe un nivel moderado de fobia social, agoraphobia, ansiedad psíquica  y 

síntomas físicos relacionados con la ansiedad en los estudiantes universitarios de una 

institución privada de Lima Este, lo mismo ocurre con la procrastinación académica y la 

autorregulación académica que también presentaron niveles moderados, mientras la 

postergación académica presentó niveles bajos. 

Se halló correlación significativa entre fobia social y agoraphobia, fobia social y ansiedad 

psíquica, así como entre agorafobia y ansiedad psíquica. Correlación altamente significativa 

entre autorregulación académica y postergación académica, asi como entre postergación 

académica y algunas manifestaciones de ansiedad, fobia social, agorafobia y ansiedad 

psíquica. Se concluye, mientras mayor sea el trastorno de asiedad presente en los estudiantes, 

mayor sera la procrastinación académica. 

La limitación del studio fué que existe poca información directamente relacionada con las 

variables.  
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Anexo 1 - Evidencia de Sumisión del artículo en una revista de prestigio 
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Anexo 2 - Resolución de Inscripción del Perfil de Proyecto de tesis en formato articulo 
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Anexo 3 - Constancia de Aprobación del Comité de Ética 
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Anexo 4 - Instrumentos de recolección de datos 
A continuación, se tiene una lista de preguntas, lea cuidadosamente, debe marcar con una (x) 
dentro del recuadro que usted considere correcta, de acuerdo a las alternativas tenemos como 
respuesta como: Normal, Mínima, leve, moderada, marcada y grave. 

N° ÍTEMS VAR Normal Mínima 3 
(Leve) 

4 
(Moderada) 

5 
(Marcada) 

6 
(Grave) 

1 Tengo miedo de 
conocer gente 
nueva  

FS       

2 Tengo miedo de 
dar exámenes o 
tener una 
entrevista de 
trabajo 

FS       

3 Me es difícil 
hablar con otras 
personas, tengo 
temor, me 
cuesta iniciar 
una 
conversación o 
no sé qué decir 

FS       

4 Me incomoda 
que me 
observen 
cuando trabajo, 
escribo, camino 
o tengo algún 
objeto que se 
pueda caer. 

FS       

5 Tengo miedo de 
hacer el ridículo 
y sentirme 
humillado o 
avergonzado.  

FS       

6 Me da miedo 
alejarme de mi 
casa 

A       

7 Me incomodaría 
entrar o salir de 
un lugar lleno 
de gente 

A       

8 Me da miedo 
estar en lugares 
altos 

A       
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9 He sentido 
miedo sin 
motivo 

AP       

10 Me he sentido 
aturdido o 
confundido 

AP       

11 Tiendo a 
sentirme 
nervioso 

AP       

12 Me he sentido 
angustiado, con 
los nervios de 
punta. 

AP       

13 Me he sentido 
agitado o 
alterado 

AP       

14 Generalmente 
me siento 
cómodo, 
sosegado y 
apacible. 

AP       

15 Con facilidad 
me siento 
asustado, con 
temor o miedo. 

AP       

16 He sentido que 
me falta el aire 
o me ahogo 

SF       

17 He sentido dolor 
o presión en el 
pecho 

SF       

18 Me siento 
inseguro, como 
si me fuera a 
caer. 

P       

19 Tengo 
sensaciones de 
adormecimiento 
u hormigueo en 
el cuerpo. 

SF       

20 Tengo 
escalofríos 
frecuentemente. 

SF       
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INSTRUMENTO PROCRASTINACIÓN ACADÉMICA 

N° ÍTEMS VAR Nunca Pocas 
veces 

A veces Casi 
siempre  

Siempre 

1 Cuando tengo que 
hacer una tarea, 
normalmente la 
dejo para el último 
minuto 

PA      

2 Generalmente me 
preparo por 
adelantado para los 
exámenes  

      

3 Cuando tengo 
problemas para 
entender algo, 
inmediatamente 
trato de buscar 
ayuda 

      

4 Asisto 
regularmente a 
clase 

      

5 Trato de completar 
el trabajo asignado 
lo más pronto 
posible. 

      

6 Postergo los 
trabajos de los 
cursos que no me 
gustan 

      

7 Postergo las 
lecturas de los 
cursos que no me 
gustan 

      

8 Constantemente 
intento mejorar mis 
hábitos de estudio 

PA      

9 Invierto el tiempo 
necesario en 
estudiar aun 
cuando el tema sea 
aburrido 

PA      

10 Trato de motivarme 
para mantener mi 
ritmo de estudio 

      

11 Trato de terminar 
mis trabajos 
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importantes con 
tiempo de sobra. 

12 Me tomo el tiempo 
de revisar mis 
tareas antes de 
entregarlas 
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Anexo 5 - Tablas y Figuras 

Tabla 1. Datos sociodemográficos 
Variable n % 
Edad   
   17 a 20 años 247 48.24 
   21 a 25 años 194 37.89 
   26 o más 71 13.87 
Sexo   
   Femenino 306 59.77 
   Masculino 206 40.23 
Año   
   1ro 208 40.63 
   2do 89 17.38 
   3ro 77 15.04 
   4to 105 20.51 
   5to 33 6.45 
Facultad   
   Ciencias de la Salud 156 30.47 
   Ciencias Empresariales 73 30.47 
   Ciencias Humanas y Educación 95 18.55 
   Ingeniería y Arquitectura 126 24.61 
   Teología 62 12.11 
Escuela Profesional   
   Administración en Gestión Empresarial 53 10.35 
   Arquitectura 52 10.16 
   Ciencias de la Comunicación 80 15.63 
   Contabilidad y Gestión Tributaria 14 2.73 
   Educación 15 2.93 
   Enfermería 50 9.77 
   Ingeniería Ambiental 25 4.88 
   Ingeniería Civil 9 1.76 
   Ingeniería de Industrias Alimentarias 41 8.01 
   Marketing y Negocias Internacionales 5 0.98 
   Medicina Humana 15 2.93 
   Nutrición Humana 79 15.43 
   Psicología 12 2.34 
   Teología 62 12.11 

Nota: n=frecuencia; %=porcentaje. 
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Tabla 2. Análisis descriptivo de las variables de estudio 
    M  DS  g1        g2 
Fobia Social 

15.36 5.78 
-

0.29 -0.8 
Agorafobia 

9.38 3.86 
-

0.33 -1 
Ansiedad psíquica 16.1 8.22 0.78      -0.24 
Síntomas físicos 
 9.99 6.16 1.16 0.45 
Procrastinación Académica 

40.71 5.53 
-

0.27 1.57 
Autorregulación Académica 

30.49 4.41 
-

0.09 1.07 
Postergación académica 

10.22 1.61 
-

0.45 0.56 
Nota: m=media, DS=desviación estándar, g1=asimetría, g2=kurtosis. 
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Tabla 3. Análisis de correlación entre las variables de estudio 
 FS A AP SF EPA AE PA 
FS 1       
A .85** 1      
AP .68** .72** 1     
SF .52** .55** .88** 1    
EPA .08 .05 .04 .06 1   
AA .05 .04 .02 .06 .97** 1  
PA .13** .06 .08 .03 .77** .60** 1 

Nota: FS: Fobia Social; A: Agorafobia; AP: Ansiedad psíquica; SF: 
Síntomas físicos; EPA: Procrastinación Académica; AA: Autorregulación 
Académica; PA: Postergación Académica 
 

 

 

 

 

 

 

 


	INSTRUMENTO PROCRASTINACIÓN ACADÉMICA

